
07 février 2025 

Comité d’orientation  
Synthèse des avis et des échanges 

 

MISSION 1  

OUTILS 

• Aide- mémoire : Mesures barrières par pathologies infectieuses, version établissements de 
santé et MCO : 

o Un document affiché en salle de soins résumant pour les principales pathologies 
infectieuses, les mesures barrières est très utile pour les professionnels.   

o Pour cet outil : s’appuyer sur l’expérience de l’EOH du CH de Perpignan et associer le 
Cr ATB comme cela a été fait pour l’aide-mémoire en ESMS. 

• Fiche réflexe « Varicelle » :   
o Intégrer dans cet outil, les nouvelles recommandations de la SPLIF concernant la 

femme enceinte (avis CrATB) 

• BUG-control :  
o Cet outil développé par la mission MATIS et le CPias NA est peu connu en région. Il  

devrait intégrer rapidement les nouvelles précautions respiratoires. Le CPias assurera 
sa promotion en Occitanie.  

• Nouvelles Précautions complémentaires respiratoires : 
o Le webinaire à destination des instituts de formation concernera les structures 

publiques et privées. Comme de nombreux hygiénistes de la région interviennent dans 
les instituts de formation, le CPias mettra à disposition des professionnels de la PCI, le 
support construit par le GT interCPias pour les instituts. 

• Fiches techniques entretien des sondes endocavitaires :  
o Ces fiches ont été rédigées par un GTinterCPias dans le cadre d’un travail d’évaluation 

de l’entretien des SEE et d’analyse des freins à la réalisation de cet entretien. Elles ont 
comme objectif de faciliter la mise en œuvre des recommandations du guide SF2F de 
2019.  Ces outils sont peu connus notamment par les professionnels exerçant en 
secteur libéral. Le représentant de l’URPS des médecins, propose de les diffuser via la 
Newletter de l’URPS.  

ESMS 

• Qualité de l’air intérieur  :  
o La place des professionnels de la PCI dans l’accompagnement des obligations 

d’évaluation de la QAI en ESMS est discutée. Effectivement, les professionnels de la 
PCI n’ont pas nécessairement d’expertise dans ce domaine. Mais comme pour le 
carnet sanitaire de l’eau, il est important qu’ils puissent en assurer la promotion. Dans 
cet objectif, un temps d’échange va être organisé avec les référents QAI de l’ARS (J. 
DUBREUIL) et de la DREAL (Mme RESTES). Les EMH ont été sollicitées pour faire 
remonter leurs questions sur cette thématique.  

• Patient partenaire Particulier : outil multimodal proposé par la mission SPIADI 
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BUA 

• Outil Antibio-clic : 
o L’  URPS pharmacie, nous informe d’un travail en cours en région en lien avec cet 

outil. 

• Le CrATB précise que les SPLIF/ GPIP/HAS sur la durée des traitements antibiotiques ont été 
mises à jour.  Le CrATB en assurera la promotion en région. 

• Des actions régionales se développent vers les écoles de préparateurs en pharmacie à partir 
de la fac de pharmacie de Montpellier. L’EMA de Béziers est associée à ces actions.  

• L’EMA du 31 intervient également à la faculté de Toulouse. 

• Echange sur la difficulté concernant le positionnement des pharmaciens face à une 
ordonnance d’ATB : 

 Les futurs pharmaciens se sentent en difficulté sur le terrain pour discuter 
une prescription ATB  

 Comment appeler le prescripteur ? => jeu de rôle, mettre en commun les 
actions régionales ? 

• Concernant les prescripteurs, la CPAM pour le 31, envoie annuellement le profil des 
prescriptions à chaque prescripteur. Ces données sont nominatives et à ce jour, ne sont pas 
agrégées à l’échelle de la région. Pour le 34, seuls les chirurgiens -dentistes reçoivent leur profil 
prescripteur. 

o Une enquêté autour des prescriptions ATB et des conseils d’hygiène serait 
intéressante. Cibles : médecins/pharmaciens  

• Surveillance des consommations en ATB : 
o Le nouvel outil (Consores) sera présenté de la journée signalement du 13 mars. Les 

données de consommation importées dans CONSORES jusqu’en 2022 devraient être 
intégrées. Pour 2023, la saisie devra être réalisée.   

• Audit Antibioprophylaxie :  
o Cet outil a été annoncé par la mission nationale SPICMI pour fin 2025. Pas 

d’évaluation en 2024, en raison de la révision des recommandations par la SFAR et 
les sociétés savantes des spécialités concernées. 

• DU ATB paramédicaux : 
o 1ere session cette année à MTP  
o Il existe actuellement 2 DU en France. Une large communication a été faîte vers 

d’autres régions, ce qui devrait permettre d’avoir un plus grand nombre d’inscrits 
pour la prochaine session.  

• Dilution des ATB IV :  
o Mise à jour des recommandations parues et accessibles sur le site de la SPLIF : 
o https://www.infectiologie.com/UserFiles/File/spilf/recos/guide-antibiotherapie-gpip-

2023.pdf 
o A diffuser largement en région (EMA, hygiénistes) 

 

https://www.infectiologie.com/UserFiles/File/spilf/recos/guide-antibiotherapie-gpip-2023.pdf
https://www.infectiologie.com/UserFiles/File/spilf/recos/guide-antibiotherapie-gpip-2023.pdf
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VILLE * 

• Projet d’échange avec prestataires concernant les dispositifs invasifs et les dispositifs des 
abords respiratoires. 

• Comment améliorer les échanges sur la PCI et ATBR avec les médecins ? 
o Journée des fédérations des CPTS : l’URPS pharmacien propose que le CPias soit 

référencé comme partenaire par le guichet des CPTS (A. COUTENSOU). Ce qui n’est 
pas le cas à ce jour. 

• Modalités de diffusion des vidéo-capsules via les URPS à améliorer// Linkedin/ relai +++ 

VACCINATION 

• Discussion autour de la stratégie de communication pour faire face à l’augmentation de la 
défiance des professionnels : 

o Faire témoigner des vaccino-septiques, étude qualitative / focus groupe… 
o Comment toucher les vaccino « passifs » :  nudges ? / levier ++  
o Identifier des Leaders : Pour une structure dont le taux de vaccination a atteint 50 et 

60 % , le  levier était un collègue malade 
o Dites- moi pourquoi vous ne vous vaccinez pas ???// webinaire régional ++  

 Mettre en place un GT régional pour préparer la campagne de vaccination des professionnels 
(F. Sapaly, V. Vinsot, EMA de Lozere…).  

• ESCAPE game sur les hésitations vaccinales » :  
o Cet outil a pu être adapté par certains professionnels pour répondre aux contraintes 

horaires demandées par les EHPADs (20 min.)   

• Congrès des JNI : le CrATB va proposer la présentation de l’escape game  

• Formation référents « Vaccination » en ESMS :  
o Pas de formation pour 2025, mais il est demandé de mettre en ligne les supports de la 

formation de 2024 sous réserve de l’accord des intervenants. Cette formation sera 
reprogrammée en 2026. Retours positifs des participants. 

 

MISSION 2 

 

EMS/EMH 

• DAMRI : 
 L’HAS a intégré l’outil dans les évaluations externes.   
 Pour le secteur du Handicap, le CPias va organiser une rencontre avec les référents 

ARS du secteur handicap et des EMH (comme en 2024) pour faire un point sur le  
déploiement des EMH vers le secteur du handicap, les évaluations externes, le 
programme PCI 2025. 

• Formation PCI en secteur du handicap :   
 Il est proposé de dissocier les 2 journées pour faciliter le détachement des 

professionnels par les structures.  
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•  
• Groupe privé ESMS : 

  Echange sur les difficultés rencontrées par certaines EMH pour assurer la 
promotion dans ces ESMS en raison des stratégies définies par le groupe souvent 
en national. Le CPias peut organiser à al demande des EMH des réunions avec les 
référents « hygiènes » de ces groupes pour discuter de problématiques . En 2024, 
rencontre entre l’EMH du 31 et les référents CLARIANE (ex. KORIAN) 

• Liste d’échange des hygiénistes travaillant en EHPAD : 
 Cet outil de communication a dû mal à fonctionner. Le CPias va essayer de la 

rendre plus fonctionnelle 

• Evaluation des risques liés à l’eau : 
 Il est demandé au CPias n’ont pas d’organiser un webinaire mais de diffuser 

largement la liste des structures habilitées à réaliser ce diagnostic. 

• Surveillance des consommations en SHA et des couvertures vaccinales : 
 Les EMH souhaiteraient pourvoir être destinataires de ces indicateurs. Pour 

consommations SHA, le CPias a la liste des ESMS participants. Pour la CV , une 
demande sera faite à SPF. 

• Diffusion des DGS urgents par le CPIas : 
 Cette demande n’a pas été retenue car les modalités de diffusion sont sous la 

responsabilité de la DGS et de l’ ARS. Le CPias fera un point lors du projet  « point 
focal » avec l’ARS. 

• Plateforme d’échange :  
 Des difficultés de connexion à la plateforme sont remontées par l’EMH de MTP et 

de Perpignan  
 Bilan d’activité via la plateforme : A ce stade toutes les EMH ne sont pas 

intéressées pour utiliser la plateforme pour le bilan d’activité. Le GT en cours 
intègre les EMH intéressées.   

Dialyse  

• Attente des reco. de SPIADI sur le pansement des émergences. La fiche technique est 
actuellement soumise à la validation de la SF2H. 

• Projet de film sur le pansement à partir de ces nouvelles reco.  (ADER/ LEDAN ??)  

• Attente du retour du CrATB sur les fiches  « ATB en dialyse » 

Formation du handicap 

• Pour le handicap : proposer 2 dates non contigues : J1 et J2 … et changer le nom de la 
formation pour éviter confusion avec journée secteur du handicap. 

Webinaire : 

• Retour congrès SF2H et JNI : validé ++ 

• Hygiene bucco -dentaire :  
o Questions des hygiénistes travaillant en EMS…// voir si retour d’expérience ?? 
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• Phagothérapie : IOAC . Cette thérapeutique est associée à une  ATB en systématique. 

• Question  sur ATB en odontologie : GT pilote par HAS …. En cours 

• Journée en CPIas PACA en odontologie ++ 

 

 

MISSION 3  

• BHRe : 
o On note une tendance au double portage NDM et oxa- 48  
o NDM : Pas forcément associés à des rapatriements sanitaires  

• Légionelle :  
o Communiquer les coordonnées aux EMH /// (les numéros utiles pour les EMH +++) 

 

 

 

 

 

 


